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 َوَمنُْ َجاهَدَُ فَإِنََّما يَُجاِهدُُ لِنَْفِسه yang artinya Barang siapa yang bersungguh sungguh, 
sesungguhnya kesungguhan tersebut untuk kebaikan dirinya sendiri (Qs. Al-
Ankabut: 6). 
 َُابِِرين ُُ َمعَُ الصَّ  .yang artinya Dan Allah bersama orang orang yang sabar (Qs َوّللاَّ
Al-Anfal: 66). 
 ُُاْلَغُرور  ُِ نَُّكمُْ  بِال بِاّللَّ ۖ ُ َوَلُ يَُغرَّ ْنيَا  نَُّكمُُ اْلَحيَاةُُ  الدُّ  yang artinya Maka janganlah فََلُ  تَُغرَّ
sekali kali engkau membiarkan kehidupan dunia ini memperdayakanmu (Qs. 
Fathir: 5) 
 (6) فَإِنَُّ َمعَُ اْلُعسُْ يُْسًرا (5) إِنَُّ َمعَُ اْلُعْسرُِ يُْسًرا yang artinya Sesungguhnya sesudah 
kesulitan itu ada kemudahan, sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada 
kemudahan (Qs. Asy Syarh: 5-6) 
 ُوْسَعهَا ُ ُُ نَْفًسا إِلَّ  yang artinya Allah tidak membebani seseorang َلُ يَُكلِّفُُ ّللاَّ
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PENATALAKSANAAN INFRARED, TENS, DAN HOLD RELAX UNTUK 
MENGURANGI NYERI DAN MENINGKATKAN LINGKUP GERAK 
SENDI LUTUT PADA KASUS OSTEOARTHRITIS KNEE BILATERAL 
DI RSUD DR SOESELO SLAWI 
(Prama Haditya Bayu Putra, 2019) 
 
ABSTRAK 
Latar Belakang: Osteoartitis (OA) merupakan penyakit sendi degeneratif, 
dimana keseluruhan struktur dari sendi lutut mengalami perubahan patologis. 
Permasalahan fisioterapi berupa nyeri, menurunya kekuatan otot, dan keterbatasan 
gerak sendi lutut. 
Tujuan: Untuk mengetahui menfaat dari infrared, TENS, dan Hold Relax untuk 
penurunan nyeri, meningkatkan kekuatan otot, serta peningkatan LGS pada pasien 
kasus Osteoarthritis knee bilateral. 
Hasil: Setelah dilakukan proses fisioterapi sebanyak 3 kali didapatkan perubahan 
penurunan nyeri pada lutut kiri Ft 1: diam (1), tekan (3), gerak (4)  menjadi  Ft 4: 
diam (0), tekan (2), gerak (3), sedangkan penurunan nyeri pada lutut kanan FT 1 
diam (2), tekan (4), gerak (7)  menjadi  Ft 4: diam (1), tekan (3), gerak (5), 
peningkatan kekuatan otot fleksor lutut kiri dari Ft 1: (-4) menjadi Ft 4: (4) lalu 
pada otot ekstensor lutut kiri dari Ft 1: (4) menjadi Ft 4: (5) sedangkan 
peningkatan kekuatan otot fleksor lutut kanan dari Ft 1: (-4) menjadi Ft 4: (4) lalu 
pada otot ekstensor lutut kanan dari Ft 1: (-4) menjadi Ft 4: (4), peningkatan LGS 
aktif lutut kiri dari Ft 1: S (0°-120°) menjadi Ft 4: S (0°-130°) dan LGS pasif lutut 
kiri Ft 1: S (0°-124°) menjadi Ft 4: S (0°-135°), sedangkan peningkatan LGS aktif 
lutut kanan dari Ft 1: S (15-105°) menjadi Ft 4: S (8°-118°) dan LGS pasif lutut 
kanan Ft 1: S (13°-108°) menjadi Ft 4: S (5°-120°) 
Kesimpulan: Pemberian infrared, TENS, dan Hold Relax dapat menyebabkan 
penurunan nyeri, meningkatkan kekuatan otot serta meningkatkan LGS pada bahu 
dextra pasien. 




MANAGEMENT OF INFRARED, TENS, AND HOLD RELAX TO 
REDUCE PAIN AND INCREASING THE SCOPE OF THE MOVEMENT 
OF THE KNEE JOINT IN BILATERAL KNEE OSTEOARTHRITIS 
CONDITIONS IN DR SOESELO RSUD SLAWI  
(Prama Haditya Bayu Putra, 2019) 
 
ABSTRACT 
Background: Osteoartitis (OA) is a degenerative joint disease, in which the entire 
structure of the knee joint undergoes pathological changes. Physiotherapy 
problems consist of pain, muscle strength, and joint strength. 
Objective: To find out the benefits of infrared, TENS, and Hold Relax to reduce 
pain, increase muscle strength, and improve LGS in patients with bilateral knee 
osteoarthritis cases. 
Results: After physiotherapy three times, a decrease in the left knee Ft 1: silent 
(1), press (3), motion (4) becomes Ft 4: silent (0), press (2), motion (3) ), while 
the decrease in motion in the right FT 1 knee is silent (2), press (4), motion (7) 
becomes Ft 4: silent (1), press (3), motion (5), increase flexor left knee muscle 
strength from Ft 1: (-4) becomes Ft 4: (4) then in the left knee extensor muscle 
from Ft 1: (4) to Ft 4: (5) while the increase in flexor right knee muscle strength 
from Ft 1: (-4) becomes Ft 4: (4) then on the extensor leg of the right knee from Ft 
1: (-4) to Ft. 4: (4), Increase LGS active left knee from Ft. 1: S (0 ° -120 °) to Ft. 
4: S. (0 ° -130 °) and LGS passive Ft 1: S left knee (0 ° -124 °) to Ft 4: S (0 ° -135 
°), while LGS active right knee from Ft 1: S (15-105 °) to Ft 4: S (8 ° -118 °) and 
LGS passive Ft 1: S right knee (13 ° -108 °) to Ft 4: S (5 ° -120 °) 
Conclusion: Giving infrared, TENS, and Hold Relax can cause a decrease in 
pain, increase muscle strength and increase LGS on the patient's dextra shoulder. 
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